Einwilligung zur Evidenz

Sehr geehrte Bewerberin, sehr geehrter Bewerber!

Der Schutz lhrer persénlichen Daten ist uns ein besonderes Anliegen. Um lhre im Zuge der Bewerbung libermittelten
Bewerbungsdaten nach Abschluss des Bewerbungsprozesses in Evidenz halten zu kdnnen, bendtigen wir lhre
ausdriickliche Einwilligung. Sie sind nicht verpflichtet diese Einwilligung zu geben. Eine Nichtbereitstellung der Daten
flhrt dazu, dass Sie nicht in Evidenz gehalten werden.

Empfinger
Ihre Daten werden im Verein an die fiir die Abwicklung von Bewerbungen zustandigen Stellen weitergegeben.

Speicherdauer/Ldschungsfrist
Wir speichern lhre Daten fiir die Dauer von einem Jahr nach Erteilung der Einwilligung zur Evidenz.

Rechtsbehelfsbelehrung

Sie kdnnen jederzeit — ohne Angabe von Griinden — die Verarbeitung Ihrer Daten widerrufen. Durch den Widerruf
der Einwilligung wird die RechtmaRigkeit der aufgrund der Einwilligung bis zum Widerruf erfolgten Verarbeitung
nicht berihrt. Der Widerruf gilt daher nur fiir die nach dem Widerruf geplante Verarbeitung der Daten.

Der Widerruf erfolgt durch Mitteilung an die unter , Kontakt” angefiihrten Adressen.

Ihnen stehen grundsatzlich die Rechte auf Auskunft, Berichtigung, L6schung, Einschrankung, Datenlibertragbarkeit
und Widerspruch zu. Dafiir wenden Sie sich an uns.

Wenn Sie glauben, dass die Verarbeitung lhrer Daten gegen das Datenschutzrecht verstoRt oder Ihre
datenschutzrechtlichen Anspriiche sonst in einer Weise verletzt worden sind, kdnnen Sie sich bei der
Aufsichtsbehérde beschweren. In Osterreich ist die Datenschutzbehérde zustindig.

Kontakt - Sie erreichen uns unter folgenden Kontaktdaten:

Verantwortlicher der Datenverarbeitung
BERNDORFER GMBH

Weibing 13

4724 Neukirchen am Walde
office@berndorfer.co.at

Einwilligung

Ich erteile freiwillig und ausdriicklich meine Einwilligung zur Verarbeitung meiner im Zuge der Bewerbung und des
Bewerbungsprozesses Gibermittelten personenbezogenen Daten zum Zweck der Evidenzhaltung und
Kontaktaufnahme fiir weitere Bewerbungsprozesse.
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